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After having studied the technical problems involved in patch grafting using fresh 
autogenous vein graft for the reconstruction of small arteries, the author concluded that 
running sutures over the Teflon tube placed in the arterial lumen was the most gratifying 
method for patch grafting. Holding the patch at three points facilitated the suture 
technique. Adjunctive use of coadhesives for securing hemostasis was also recommended 
from the standpoint of long-term patency of the arteries. 
Experimental studi白 alsorevealed that the stenosis associated with intimal damage 
favored thrombus formation, but heparinization by subcutaneous injection starting 24 hours 
after operation was effective for preventing thrombus formation in the stenotic area with-
out danger of postoperative hemorrhage. 
Effectiveness of postoperative heparinization was evaluated on 19 clinical patients in 
whom the small artery reconstruction was performed. Among 5 patients who received 
heparin after reconstructive surgery of small arteries, only one patient whose bypass graft 
was infected showed occlusion of the operated artery, but 5 out of 14 patients who were 
not heparinized developed thrombotic occlusion of the operated arteries. Postoperative 
bleeding was encountered in 3 out of 5 patients treated with heparin. 
Heparinization seems to be a useful method for securing the patency of the reconst-












































































り，中・小動脈に対する bypa田 graftingおよび pacth
graftingが積極的に試みられるようになったのは当然
近年血管外科の進歩とともにp 四肢あるいは臓器の と思われる．就中 Senning沼）により創始された patch
乏血性障害の原因となっている小動脈の狭窄ないしは graftingは小動脈疾患に対して応用範囲が広し例え
閉塞等に対してF 大・中動脈におけると同様にp 外科 ば冠動脈の狭窄ないしは閉塞による冠不全18）お＂内頚
的治療が企てられるようになって来た．従来l土小動脈 動脈や椎骨動脈の閉寒性病変による脳卒中発作2)41)'
疾患による循環障害に対しては専ら薬物療法p 交感神 腎動脈狭窄の際の Goldblatt型腎性高血圧症42），下肢
経切除術が行なわれて来たが，これらはあくまで姑息 動脈にみられる Buerger氏病，あるいはarteriosclerosis
的な手段に過ぎずP 単独では殆んど効果が期待出来 obliterans等に対しも近時盛んに実施されp endartereー
ないことが明白なので，最近の血管外科の技術の進 ctomyと併用されている場合が多い5)16)23)29）宇 Patch
歩と合成代用血管の発達につれて， DeBakey12)13), graftingに用いる移摘片については既に種々の検討が
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！パ ~ 1壬， patch graftingの部位をふくむ動脈を摘出
し，肉眼的観察を行なった後，その部の病理組織学的








がp この 3例を除く他の 7例ではp 末檎側の拍動はよ
く触知されP 血流が良好に維持されていた．
b) 動脈造影像
｛＼υI, 2, 5）の3例ではp 術後それぞれ 7日p 7 
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7例｛比.3, 4, 6, 7,8, 9. 10）で，開存率は70%であ














































創を 1～2針の縫合により閉鎖した． 次いで patC'h
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三点支持連続縫合に接着剤を併用する PatchGraftingの成績
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:'¥c1. 1. 13, 14 Rの3例でtおそれぞれ7日， 10日
および7日目に実摘した動脈造影像てー閉塞像が認めら





(>! . 21 R，術後7日目）．
3) 屠殺直前の移植部開存の有無
術後7日以上経過し，関存が認められたのは12例中
9 例（出 1~. 14L, 15, 16, 17, 18. 19, 20. 21）で関
存率は75°0であった．閉塞を来した 3例 （＼。 l1, 13, 




a) 肉眼的所見：：＇＼ o.I, 13, 1-IRの3例では，縫
合却を中心とする血栓塊によって血管内陸が閉塞され



























損部の周聞の壁に接着剤 IAron alpha S 202）をうすく
塗布しF patchの周閤4ヵ所をピンセットで引張って
緊張させた状態で欠損部を覆うようにして先ず一側縁








I. 実験成績 （表 3)
1) 手術直後の血流再開の状態
末梢側の拍動が弱く触知されたのは左頚動脈に行な






4例｛比 25R,22R, 22L, 27R）で，開存率は40%で
あった．
3) 病理学的所見
a) 肉眼的所見： ：－＼o.:23R,L, 24R, 26R, 27C, L 
の6例では， graft移植部を中心とする血栓塊によっ
て動脈内陸地1閉塞されていた．また動脈周囲の肉芽組




表 3 接着剤のみによる PatchGaftingの成績
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L 皮下投与群4頭（No.32～No. 35）とにわけP 静脈
内投与法としては， ヘパリン水溶液（Novo社製） 1 
mg/kgを1回投与し，皮下投与法としてはpへパリン濃














2) 皮下投与群（No.32, 33, 34, 35）：へパリン投
与前の凝固時間は図12のごとく 2～2分30秒であった
がp へパリン 4mg／同皮下に投与後1時間の測定ではp





































































き去った， lWちp 小動脈に内膜損傷を伴わない 1mmの
太さの狭窄を 2ヵ所作成した．
上述のごとき狭窄を作成したのちP 直後の血流の状










R , L,37 R. L . 39R . L . 40R）ではp 手術l直後にみら
れたような著明な狭窄はもはや認められずp 狭窄度は
術前の動脈の太さのほぼ509五を示した．他の 5例I;¥Jo. 
38R. L, 40 L, 41R. L）ではp 狭窄部にはもはや殆ん






全例に血栓形成はみられずP 7例（＼υ36R.L, 37R, 
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43L, -15R,L. ~7R. L. 49R,L）において，狭窄作成
部を中心に血往形成が認められ，内膝Ll:’if.I·に閉’~し
ており， IUJち，関存率lJ50°c-であった．






































伊~ ［ ¥.,. 62局、耐｝にはへパリン濃厚水溶液を手術前に4




































［大腿動脈！作 重 血管外径 観察期間 i h ← 
l 一一！＿＿ I以l I~旦 工_13＇－」一 今 中 竺一
R I 8.0 2.0 7 i 0却↑ 0. 1~ 0.02 0.11 
寸一 一 一一丁一一一L 12.0 3.0 グ 0.25 0.12 O.u3 I 0.13 
I< :・l.'i グ 0.'?5 0.1」 o.os I 0.1:; 18.0 3.5 グ 0.15 0.08 0.05 0.09 
R 2:0 / o.~o 0.10 o.oi : 0.10 
L I S.O 2.0 / 0.30 0.09 0:02 : 0.14 
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I :'¥o. 6-JC，×2801 
に） 術後24時間以後へパリン投与例






















着実験例IO例中』例 I'¥. 62 R. 61仁 65C,67RJで，
そのうちの 1例 （.¥o. 62）ではp 腹壁に も皮下溢血の
8-併が認められた．皮下血騒がみられた上述5例のう
ち4例代＂・ 3'.! L. 6~ R. 64 C 尚｛‘川ま手術前よりへ
ベリンを投与した例であり，他の l例 1＼け 67Rl : 
手術後2-1時間以後lこへパリ ンを投与 しーた例であった．
第5節小括
11 へパリン Img/kgの静脈内投与によ；jp 投lj-f長
3分でJ!t1ごJl'ifセ；ょJI＇凝固性と なI)p この状態が 1時間
以！作品Lし，約2時間後凝固時聞は術商］の3～4俗と
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141 へパリ／の副作用としては，術前よ りへパリ ン















て成松iが惑し Ui後の lf! L粁~n二1.¥1’尽に阪まされる よと が
I誕々である．この成績向上のため局家により抗凝11事長
の併用が試みられているが，そのの幼：1:や副作a什liごつ












建術に けiつては抗凝1~1薬を使用しなかったとこ 7，， 術
後6日目に＇）＼ p品、 graftIJ：閉塞し允ので， 1（（ちに再手
1661 












え，同時に ｛ ill$＇ ，司 ：~~iごわ’1.']iり
性の臆脹が現われた．この
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方向に拍動今 －rn－ る% ~：.－1 .-r;
ぁ；）， このjこでスリてを触
知し， 士f二聴3年上i掛，l{JJ・I’l
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は顕著に向h知され，関子了ー が立証された． トf:i凡 抗凝l血
~~I 上投与されなかった． とこ，~，が，術後 6 日｜｜’突然 ｛ I
下JlJl！：チアノーゼがHU》jt, Jill首fE~ iii”』 I fが字削〉れ t~J】
: ' 1f（ちに手術剣を関し、fーとこ7,f';lif graftには全長
I:). )f ~ る！（IL栓性の閉ヨ基地： 認Yi ら jl t:. ( .r;iftに小切開
を加えて（＇1w1t;igt・ をIft， ~.， :・:i.怜をす，くて除犬した
i－＞，＿，切開創を拍I｝し！： 今回lt r~：i 向 IA峨 1 (11 夕、（へパリ
ン p ワーフ ァリン）を使用し t：＇ 即ちへパ リン 80mg~











f二. l、1.1をfH f-な 主~）邑をたど I) I均月後の動E原造影でF
Ii、0
で終↑た退院した．
症例2 左下肢1(血栓性血管：と，＇l、1!; j下 20才
女．



























のため切除して， >\llJIJ!i(il，＼て＇1JlL＇~：には十 （ ［）ン糸を用い
て Tetor,,11patch gr:d ung 今 行なった．休日~（（'2 L村！jJ)






｛＼川口，，製 ｝I CC( 25,000.単位）の筋；＇i＇.を行なったが，
10時間後の凝同時聞はp 術前の10分に比べ＇ 30分に延

















































症例4 左大腿動脈損傷， 宮下由ζ子p ！＇.すp 女
心臓精密検査のため，昭和39年10月6日左大腿動脈












れ， 開存が証明された．術直後にへパリノ 23mg< '.',30 
iJl.l1'i:), 6時間f変更に23mgの筋汁ごを行な＇，， 初回投与6
1時間後の凝匝1時間は19分30紗であった．ヘパ IJンの投












れたのでP 閉塞部の上下に ’letoron Crimped tubeの
b、l山市日『白川町 が行なわれp 当日より抗凝Ill薬が投与
された．まず当日より 2日間はへパリン20mg筋注を12




れす， f";.fi！）＼ のlf’絡が疑われたの ご， 17日目に創部を
切開した．創仙 ごは移植片を合めてl切かな！感染が認め








あり，；欠は Blalock手術の変法p !!IIち主印刷川• ia と
:'¥. pulmonafo；の聞に hypas.'grafting rTetoron Crim-
pel tube内径6～ 7mm）が行なわれた4例で， その他
Buerger氏病および Arteriosclerosis obliteransに対す
る再建手術が各2例である．
血管再建法は，移植 1例， bypa田 graftingJO例p
patch grafting 3例でF 干名槌片および hypa回 graftに
は内徒6～8mmの’l‘針。ronCrimped tube l中尾）が用
いられ， patchgraftとしては自家静脈片（ 7～！OmmJ 
が2例にp Tt"tor口n patch I 15mm）が l例に用いられ
fニ．
両：（｛査に閉塞を来したのは 14例中 5例でp いずれも








ちp 術後抗凝血薬使用例は 5例で， このうち閉塞を来
したのは移植片の感染を来した l例のみでありp 開存

































よって縫藩しP 全周の 1：分の 3の縫合が終了した時，
未縫合創から tube を妓去するという方法を提唱した













































































実， IB .,.Jijnc:~~3）等も接着剤のみによる p3tch grafting 
後阜司月の関 l字例を報告しており p 更に今後の研究に
倹つべきものと思われる．
＇~＂ミ血管内血栓形成の原因については，古く Virehow 
d：有名な Kl：.，，，、id1~ Tri・is. (!} J(ll管唆の変化， 1:211n1流
速度の変化， ！:i血液性状の変化を王手げp近年Williams
rn., q~h~ner'Sl 等もやはりこの 3 つが血伶形成の主因






































者はへパリ ン（波原水溶液） 6 mg/kgを1日量として
皮下に投与した群と非投与群とを比駁したところ， そ
れぞれの関存率は50°.；およびso≪，；で，あまり有意の芋ー







































局！） 2~ ） 27）制w. c川 lぜtlアICt術中より積機的にへパリン


































出血が認められ， L れは非投与若手のトl例中 l例にのみ
出血がみられたのと比較して透かに多しまたメ.dz
mannも21例のへパリン投与例の うち17例とい弓高率




















































































3 回日本人T繊日韓学会 ，二 h~ 、て 1~Jくした。
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いる． （中央：移植片， ｛i：自主！殴JW，下： I血管
内陸，：＼o.18，術後36日日，H E. •i：色，× 28).
Fちh白片と宿主動脈は新生された内膜で接合されて
おり p 中膜p 外膜も結合織により密に接合されて
いる． （左：移植片，イi：宿主動脈，下 ：血管内










新生内膜で覆われている ＜＇－＇＂・ :.:m.術後58日l[, 
H.E.＇科色， ×28 I 
図9 接着剤のみによる l'atch（山 ft1印の組織像
接合部附近の宿主動脈および移植片の一部は変性
嬢死に陥i)p 移植片の1J1CTW1ご：t仕形成がみられる
f上：移値片p 中：接着剤p 下：宿主動脈p 下方







後58日目F H.巳 i＇色，× 70).





日目p H.E. 染色p × ~81.
図15 [I二附革Iした血栓の組織像
毛を中心にして，そのI,'
等性の＇（＇［卜：、コ‘ J与らjL 〆~－へハリン非投与例 1Nυ． 
591え， H E. ι科色， x5601. 
